韓国学研究会事務局宛 

To the Association of Korean Studies in Japan  

韓国学研究会入会申込書

Application Form of The Association of Korean Studies in Japan 

	申込者氏名（Name in full）
	生年月日（Date of Birth）
	性別（Sex）
	国籍（Nationality）

	日本語（write in Chinese characters）
	英語（ローマ字）
	
	
	

	連絡先（Cover address）
	所属機関（Organization）

	どちらかを○で囲んでください。Please circle which your cover address is.

（勤務先（office）・自宅（home））

〒

TEL:　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　FAX:

Email:
	

	
	職位（Present Position）

	
	＊学生の場合は学年を明記下さい。

	最終学歴（Final School）
	専攻（Specialization）
	出生地（Birthplace）

	
	
	

	当面の研究分野を書いてください(100字)。　



	簡単な略歴を書いてください(大学卒以降)。



	主な研究業績を書いてください(3つ)。


＊上記のすべての項目にご記入下さい。

韓国学研究会に入会を申し込みます。

I apply for membership of The Association of Korean Studies in Japan.　

If admitted, I agree to abide by the Constitution of the Society.

年月日


入会申込者氏名

Year/Month/Date

Signature of Applicant

                     　　                  

なお、入会には会員２名の推薦が必要です。（一般会員および学生会員の場合、事務局にお問い合わせください）
The recommendation of two members is necessary for the entrance.

上記の申込者の入会を推薦します。

I recommend the applicant as a member of The Association of Korean Studies in Japan. 

所属
　　推薦者氏名

　　　　　　所属
　推薦者氏名

Organization　Signature of Recommended Person　　　Organization
　Signature of Recommended Person

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	事務局　　　　　　　　　年　　月　　　日・受付


